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CE DIOS omm mmm. Neumlq:toanalgeaia oan Flu\itrm—r'entmﬂo
y Dzopexi&)l-ﬁmtanﬂo estudio amparativo en perros - (bajo la dizwcim
‘de: Nonna Silv.f.a Pe:ez Gallarxdo ¥ Héctor Sumano prez).

El objetivo del p:esente trabajo consistio en ommmbaz- la efectividad

de la cmninaciGn Flmit.tazepam-fmtanﬂo para inducir NIA en castmtom!a

en perros, a:xtparan&) oicha NIA con la lograda con mcperic.ol—r‘entanﬂo p

con el pzupésito de ofreaar una alternitiva anest:esim que brinde mx-

ridad tamto al oat::'.ente oo al c!.rujamo

Se enp].earon 30 perx:os c:iollos cllnicanmte sanos ya que no pzeuntazm

ningﬁna alteraciﬁn fisim ala obaerva.c:.&n Y ausm:lhaciﬁn, dividiexﬂose-' '

; lesenzgnposalazar, grq:o"B" (experinental) qteclmtaconZOani-' h

v rales v gnpo W\ (testigo) ‘los 10 pexros. :estantes ' '
vnuelgupo lospacia\besmobtuvieronmhipﬂsisnirehjam.
'nmﬂarmxperandose&Zazwmraspxemtan&:mmqmeﬂaagm- S
: sivaanteelnedioqmalosxo&abaaompanmbcbta\bloresysiglnsevi—’

N Iafream:espmtoﬂapenmnecwestablemeomlosm47,9‘
lea:&xﬁaemnifestﬁlig&racbp:eaﬁn :espinhoun. Lnfmctau:ia'k

" '.‘xca:diacasezegistzﬁestable, BoloenelaaaoSaepresento t:aquicardia
melgn;:o"B" (e:@erimtal)entodosloscaaosseobeemdmexcelmte:

' ;axmlgesia, buena zelajacidn ruscular sedaciﬁn e hipnﬁsis durante un pzo-
nedio de 45 nd.nuhos. - :



‘Con lo>que se réfiere é la fxécuencia xespxratorla en los'béaéos‘ 4 Q‘y 10
“me observé dep:esidn xespu-atoria,en cuanto a la frecuencia cam.laca no

B se registzﬁ alteraciﬁn alguna : : :
B m tal manera, se reccmiexxla 1a ca-birmcidn Fluritrazenam—ﬂentanilo, por L

ozoducir una bue.na calidad anestéeica paxa 11evar a cabo inf;ervenc:.oms

de corca duracidn.




i:N,T RODUCCVVI_ON

Laanqatesiaqmsee:pleademamtinariaennadiqnaveten

_jinar:lanepresentamriesgo, yaquepor]ogeneral seeuplean anest&icos_
- - £1jos como : los baﬂ:itﬁricos, cuyo margen terapéutico es aansiderablemmte‘. .
" bajo (23,30); Estos se ut.tlizan no 8810 por la facilidad de su aplica -f =
“_i‘.,ciﬁn ‘sino poxque adan&s Luna gran mayorIa de los pxofesicnales no ClBl .

“tan con 168 recursos. suficientes para la adquiaic.ién de wn apa.rato de —
7 anestesuinhaladaqueofrecerayorsegnridadpemamcosﬁomﬁseleva—
. :,‘d: @3, 26).
. pentro delcanpodelanedicimhunana, aecmbman umsenedene- .
dica:mtos pa.zentexales camo medida de’ proteeciﬁn, los que preparan al -
‘ paciem;e para 1a posterior a&nuustraca.én de anestésicos vol&tiles,
bien, en .casos de alho riesgo quirﬁ.rgico se ad'linistran anestésxo:)s fi-
: jos no barbitﬁricos, que ofrecen gran seguridad al psciente (23).

madeestaatémiaseslaneumlepmanalgesi.a (NLA) mediantela—

ta con el narb:r.e de ataranalgesia sin atba.ngo sa:ﬂntica'nmte plnk ccn—_f .

' siderarse como neuroleptoanalgesia (8). - "

} LaNIAsep\Bdedeﬁnircammestadocbsahcciﬁnpsimmrawn '

»indifezencia psiquica a 1os est.ttmlos chl rmdio anbiente e :hmnciencia

7 provocada por la xntempcmn aelect:l.va Ge 1as v!as e asociacién cere - -
:‘__f‘bxal @, 18, 25 23 40).;;‘ e '. ', L

Tamb:lén se reporta ccno anestesia analgésica potencializada @a:ub

Ca 1a potencializacidn que ejeroe el flun:Lt:razepam sotme el fent:amlo (12), '

ku:rbinacidn de’ flmitmzq:un-fentmﬂo Esta nmcla anestésica se zepm.- ;



este tipo de anestesia '::emite 0btener una inhihiciGn select:.va y xegula-
dora de 1a ansieaad oe la conciencia, ¢e la natnrla y del dolor, .respe-~
tando la im:egridad ael aists-\a nerv:loso anwmrn mas la NIA nmte-‘;”‘t
,.:ge al paciem:e del ‘dolor trans y postoperatono ). ‘ ) e
a 'I‘Inicatmte se ha utiliza:b da NIA oara operaciones en axumaleﬂ uébl -
; les, sau.les o en malas conuiciones en: genetal (8,15, ze 30y a2).
e Aunque la ocmbinac:wn ﬂmlitr:azepam fentanilo ha sido probada con éxn:o
en htranos, aﬁn no se establece su uso en’ el perro’ ). Por ello, se -"
 considers pertinente evaluar quimnica y mnparativamente el uso Qe flu— N
fi:n:l.trazeparr fentanilo con dmperiml fentani_lo, oon el cbjeto de buscar -
mjores alternativas de tIIA en perros. n.el cuadm A se presenta.n las -
- caracterfsticas generales, a la fecha conocidas e las mezclas Ge: flum
" trazevam fentanilo y d;q:endol-fmtanuo en hunanos (9,29,30) . .

_CWRDRO A"

' “Frecuencia R TR ;»_fv‘;v""Dééxeszdn ,
respiratoria - .0 . Estable . -0 respirabor.ia

L e e l"!hzcada*

e s :A;,_. ,"';

¢ tierno requerido). -

~ Rarcosis y Amesia (migera)’ o S L




" cuepRo "an

" 'Relajacién o ‘Deficiente y
ml,r - : ‘ + Omtracciates*

: ammo A. . Caracterfisticas ‘de las combinaciones Pllmit;razepan Fenta -- .
nilo y D:operid:l—-mentanilo en Humnos. S ) .

ST mport'atb en perms*
" ";Cast-,elhms, (1975). 4
Chiat, M.y Fangel, R.. (1976).
Accntinuacidnsedeacﬁbeninkpaﬂientmmtelaspﬂncipﬂeam-
racter.f.sticas famacoldgicas del flwutx-azepam, e.l d:operi&l y fentanilo, .
haciendo h:t.ncap:'.é en las zespuestaa zespirator:las, ca:d!.acas y ‘en los re-
‘:Eflejos. 7 ’ ) :
e mrmzzpm (ROS = 4200, lbhy[:nol).
. : Deacbelpmbodevistaquﬁuco, elpri.ncipio activodelmhypml-
‘fres el flmitrazegmn Este es um derivad; flmzado de J.as henzodiazepunas
) .‘, ;,Se pn:esenta cuto una su.sbanc.ia cristalina urur.f.lla, mmld:le én agua ¥

soluble en a1ooho1 (9,42,

Iaspri.neras mvestigacionesmminnles da lahoratorm, hanm

. ttaio que el ﬂunitmzepam pcsee propiedades sedantea, miotxelajantes v .
= ant!convulsivas. Produce una indtncidn tranquila al’ sueno y pot-amciali— :

k za el efecto de ias analgéaicos, anestésicos Yy neurolqrtiws de uso comtin
anest.esiologia (2 9,12,30 40). ) ’ -
E.l flmlitrazepan ad:rmistrado a humanos por. via :Intravenosa, i.nduce
..\xzno enlas3 minutos alcanzarxhse el mixino efecto en un promedio-de 5
" minutos (9,33). Este suefio va seguido de un despertar agradable sin ~



a:nplicaciones b4 posee un margen terapéut:.c: sunanente anpl.xo (9 12,30).
‘ ~Tambi€n se ha carprobada en animales que posee una accién antiest;r.lc-

o nina.e hipotenaora A dosis. elevadns AsI coro- un efect:o &h tranquilidad

_Su aeciﬁr hi;nﬁtica parece resultar de una xeducciﬁn de 1a acnvxdad eno-
cichal provocada por depresifn del sistema linbico a nivel del nucleo -
arﬂgdalnnydelhipocmpo (9,30). '

R munistzado a dosis de’ 0. 032 mg/Kg. ‘en hmanos por via intravenosa
en fo:ma 1enta, el flmtrazepam m produce depzeai.&n xespirataria. s:.n ‘
e'rbarg: algunos autores camo Rifat (32) afi::ma que posten.or a la inyec—
: {cwnde flmitrazepmapamce un b:eve periotb de apnea. de aproximadaren
20-40. segundos y desmés se prodtm un aurento de la fzectenc:.a zespira -
tor.ta ap:o:d.mada:mte del 50% con tendencia a la xec\pemcidn de las ci-

I 'frasbasales (68 30)

l'.a fzecuencia card.iaca permanece esbahle no encom:randose altera —
cmnes de n.i.ngtma Indole en' los registxos electmrdiogr&ficoq. B~
humnos se obm la desaparicidn de los zeflejos palpebml Y oorneal
lmmtecierxh las reawinnes a eshtxmlos &:lomaos, incluso los nodexados.

' Lyal que p\:ede eonsiderarse al flunitrazepam deq:mvxsto de actxv:.dad anal-

".fgeaia(s 24 30 32). LT
"; mm (3—4749, wpid:duenzpendon.,. , ,
X Esmpotenteneﬁmlépticopertenecia:tealgnpoqufmiwdelas’
‘ v O:rparacb con ot.ras butixofe\a)as, el dmper:hbl es un nemoléptim
" de accién repida y corta; tras la inyecciﬁn intravenosa de 5 mg/xq.,’ .-
' ni.enza su accicn a los 2-3 minutos, alcanzando su néxnna act;vi&d a los
- 10-12 m:l.nutos 'y declina hacfa los 30 minutos (7.12.29, £30).



Inyectado a humanos por via intravencea lenta (S mg. en 30 minutos)
' se'oberva qte el carportamiento del :mdiv:ldm cathiadq»rimiemb su tono
‘ mt:or, pertu.rbardoel sentid) dal e:milibu:.ioy la coo:dilmci&x (2 7. 32).
‘ I.os reflejos mt&neos pema.rmn pzemtes e :tnclua:, en ocasiones -
seohservanexagerados.' Pwdexeaccionaralmrrui&:oestﬁmlom—
‘ rior (hip&tacucia ) (7, 12 ;29,30). Se zelaja el tono nuacular, sob:e hodo
_ _enp&:pad:symandﬂulasadiferenciathloquesum(hmelhﬂm la
;zespiracibn se hace s lmta y hay una dim\inucidn del volmm minuho
La tensi6n arterial sist6lica desciende en un 20-308, como probable con = i
sectsncia ch una vaaodilatacibn de las ext.ranidades (pi»l colorada) con’
: —aulaﬂ:o wnaecuente de .la eenperauma cut&nea 2, 30 35).-
El elecuocaxdiograma practimte no sufxe ncdificaciones
» . Tanbiénsehareportad:quetia:emtaactividadantiatéttcamtensa-
(7,12,29 30,33,35,39) .
| FEIANILO (R-4263, nentanest).

e _cm:auo e N-(I FENTIL 4-pnrmmn.) P:cpionmilida

Es un agente nnrfirnninﬁtico, cb efect:o sq:er:lor a 1a mrfina, t:anbo :

: enpot:enciacavnenrapidezdeacci&n aatcanomlabmvadaddesudu—

"racim Esteproductosepzesentamfomchcurato(6356!&1:1”)37 V
412,16 42,43 : LI ST

= a:adicardia (de origen vagal que Be am:aqauza con atztp:l.na).
-mmﬂmn aohxetensidn arterial. ‘
-camnlmdeuta:pemtwa ' '

o ne;lajacmn del esfinter anal

Ia perfusibn intravmosa lenta de 10—40 /7fentanﬂ.o en el perm pro— i



- Depresidn xespirator:.a (:espiracidn lenta, a veces r&plda Y super-
ficial) .

. ma vez est:ablecida esf:a prefusitn si el animal lo neqm.eze, se -

' puleden adm.'tnistrar dosis elevadas durante horas nmt:eniencb un estado -

S dmxlahorio eficiente, amque el consuo de ox.tgem se- :educe (.12 13 17—

18 027, 30 39).

e Ia apliaci&n Intravenosa en clf.nica h\mana de O 0001-0. 0006 g/hora,
r_a un adulto en inyecciones repetidas, demaestra que deaapaxece el cblor,
:hﬂuc:lendo analgesia cutanea , m:scular: y de las articulacmnes. Ia anal—
-‘ges:la aparece en 2-3 minu'bos despulls’ rJe la :Lnywciﬁn, mantem.éndose au - -

T rante 20-30 m.tnutos (12 14 16,17, 18 30 39 43} .




HIPOTES‘IS

- Ia‘ cmbinacibn fltmit.razqmm—fentanﬂo J'.minoe wna major NLA pu.ra
gastmtanta en pems que 1a cmbinaciﬁn d:opericbl fentanilo. 8

OBJETIVOS

. Damstrar si la conbinaci&l Flmitrazepm—mntanilo puede inducir - _
m.Aaaecuada para ‘ser utilizada en gastrotomfa en perros corparando dichs
i kNLAwn la lograda con Dmpericbl—mmﬂo. Para ello, ‘se evaluarén loe

siguientes par&netms f:ecumcia respiratoria, fmmcm cardfaca, -
tarpetatm-a, xefle;jos oaﬂopalpetmal Mg podal asf oomo grado de analgesia
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| II MATERTAL Y METODO

‘ Material biolagico. _ ,

"-lSe utilizaron 30 perros criollos ae’ 20 kilogramos de peso pmnedm, ‘
a:nmaedadqueflwtoamnmtreLyAams." . :

 Material quirfrgico: o

" Instrumental de. cirugia general ¥ naterial de sutu.ra
. ‘-VMater:ial qufmico: - ' '
* Sulfato de atmpina o
' w% " Droperidol

' *.***_ . Fl.\xni'traz@am'

v Se a-pleaxun 30 pem:os c:iollos cuyas edades fluctuamn entr.e 2+ y 4
-afios de edau s le.s conside.rd cl!'nicanente sanos ya que no p:esem-.axﬁn - f
ningﬁna alt&'acisn fisica a 1a obearvaciﬁn b4 auscultaci&n, se. .les divid16
mdosgnposalazar“ﬂ."yi'"s" 2 BRI IR
: Grupo " (grupo testigt:)

* Atmpingen Lab Cmper lauzier, 8. A e c. V.
' Ciaw Dehidmbamzperid:l. : Jansaen Pannac&xtica. : :

e mtanest: Janaam Fax:macém:ica._ :
w;_‘i‘atu‘i ‘Rd'n'pnol 1,& Roche ’ ’

"Ihtegzado por 10 pm:ros, que fueron scmetidos a NIA con m'aperidol y .
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'Grupp B“ (grupo experi.nental)

Integrac‘b por 20 perros de cazacteristims senejantes a ‘los cuales

. se les adninist:G Fltmitrazqnm y Fentanilo. T

vmboagnpossesmetiemnamaymbpmviodeaﬁlkhs. duran(:eZdlbras

. y 12 horas de 1fquidos.

Se pmcedié a la toma de las siguientes constam:es mtes y durante
' ,la apl:.caciﬁn de cada farmaoo fzecuencia Y anputud :espiratoria, fxe— o
cuenciacaxd!am electrocardiogma t:a:paratun, reflejos oculopalpe -

' ',bral Y. podal gr.-ada de analgo_sia y tienpo de ::ecuperaci&x

; Se aplicﬁ en att:os grq:os sulfato de atxop:.na por via mtraxusular, .
a razén de 0. 044 mg/Kg Ge peso. Al grupo A", transcurridos de 10 a

'? .‘/'15 minut:os se procedid a la apllcacidn Gel Dzoperidol a una &Jsis de ‘-‘7

: ':llng/!(g de peso por via intramuscular (8,14,17,32,33,34;35,39) y pos- _'l

teriommte se intxodujo Eent:ani.lo a una c'bsis de 10/40 mg. de peso por

,,g_a mtmsa (8,14 17,25,34,35, 39,40).




En e1 grupo "B se apucd flunit.zazepam a una dos:.s ‘de 0.015-0.30
. ng/Kg ch peso por via intravenosa 1enta (8 32 33), 3 rr.i:mtos mis. tarde
i .,‘;:'ae aduinistrs fentanilo a una dosia de 10-40 ’j " Todos los rpacientes
: fuemn safetidosaunagastxomta '
‘ Oonforne a la téc:nica cLSsim se listan los pascs nss relevantes- l
. Pxevia antisepsia de la :egiﬁn supmwtbilical. Se . zealiz& una .in -
f'ca.snsn G 8 a 10 am. e 1a anofisis xifoides a 1a cicaf.riz mbilical o
"hastauegaralamvmﬂaabaamm Lo
",Se localizs el estirago y s ais16 neaiante cos pinzas flexibles

: de Doyen colocadas en’ "v" caxpletando ‘el aislamiento en campos. .
3. meisibn del estﬁmam a nivel de la curvatura mayor,. el ltqm.do es-
" sautilizﬁlasuturadedonellycushin;paracerrarhherida. .
. Se intxodu:lo el dngano a la cavidad y se sutuxﬁ mn su:qete cnnttn\n,"' :
o zeforzando con puntos-en: "X" y te.nr\inamb en piel con puntos aepara-f

‘ Nrado (1 5,20,32 (36)s ; » :
L l’.a fxecuelc:‘.a caxdfaca y el electmcaxmograna se’ zegistramn en un |
;electzocarawgmfo Hewlett Padcam modelo 1500 Ba nivel del 52° esoacio 5
T inhermstal en La prinera ftmciﬁn prewrdial Las fzecuencias nespu:ato—
B r:jaa ¥ a'ap].itud xespiratoria, se zegisttﬂ utilizando un ﬁswgrafo (mr.r— N
Narco nio-systaas) stpleand: - naxnsgrafo de :anedancia roc.elo 7212. T

" heas de contwol.
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svanmc:ou ¥ DISEROS Es"mbx's'rzms-.

: 'Encadaanimlsellevﬁunzegiat:odableyciegoporobservacbres
,' maepmmentes cauﬂcandaseenozs 50,75y100. R TITAT
S Laintegridadde ]os ret‘lejos ocupalpebralypodal, a.sIcmola -
"analgeaiaytiaxpoderec\peraci&z msresultadossesatetxeronam
_an!lisisde rangosdel(rusmcal—mllis paradetectarsi existenomdife—i _
renciasmt.:e Msnseodoademfsm., ' L
; I.os dabos derivados de la fxecuenczayanplittﬂ :espizabor.ia, fte-
’amciacazd!acaytmperahmentxelosdosgruposAyBsecontraatﬁ-
nedianteamﬂisis "T"chsu:rﬂentenwcam . R
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IIIRBm.

Sl se‘efectlnzonmgast:otantasdelascualJeSZOmIlevamnambo-
: a:n La a:nbinacim Flunitxzepam—mantmﬂ.o (’grv.po B) ’ 10 con Dmperixb-—fex—

‘:tmublgmh),qmseuwdetestim., e
Enelgnpoaseobtument:ocbsloscaaas\mamlmtemalqesia
.'huena xe]a)aciﬁn muscular, sedaccidn e h;p'ﬁsis durante un pramedio de 45
_ "ndnutosaeeeotoenlos casoG 7,9, J.7y18.~ Asimisro, es. inportante hacer
-mtarloscasosGS y17 losanmalespuesentaxona;tesividady"stxess"
tanto a la induccién cémo _durante 1a recuperaca.én anestésica.
“Ia t:evperatura no se nauficﬁ de manera 31gnifimtiva durante el pe-
‘rIododeanestesia, m&sadn ningunpacimtenanlfeatﬁhipotamﬂaymhu-

bodiferencmmt.re 1osgnpoe (P 0.05)- _ )
mloscasoslzyls seo:ooedi&aaplicarflmitrazepamytranscu—

o rrid: 15 m:i.nutoa se sumniatzﬁ fenwu_lo, obsetvambse qm ‘la analggsia ,
'fhipndsis b la dtn'ac:wn del periodo de. anestesia se nadujo, por Jo tam:o
"vfsecptﬁporaplicarelprimarfmsegu:.dothlsegwﬂo logr&nhsema

-"adeciaadamlgesia, sedaciﬁneluptﬂsisdtmtetodalacimia
203epxemt6d>lcwdeadelam16ndepiel

mscas:sdszl.g
-~hasta1acavidaiabdaninal,detalmnerasezadosiﬂa5alpacimtecon
~-f£entmuloarazéndam1actnrtapartechladoeisinicul,estoseatri-
Sepres;qrtddepzesiﬁnreapiraboriaenloscamstleentaanm“
enlnfrecuencia cardtacamsemufestdaltmcidnalg\m -
En el gr.upo teatigo Dzoperidol—fentanilo no se obl:uuo una btm




hipndsis, nd relajac:wn nuse\ala:, niantesnidas;nﬁsdehabex sunin.u - _ﬂ

trado anboa fa.mac»s, aina:baxgomftﬁneceaarialazedcaiﬂcaciﬁnm ‘

virtuddeqmelpacientecontabaoontmaexc&lmteanalgacu
mspacimtesmsemwa:onhastatranmrirdeZaZﬁotmas,

'vmranteelperiododeremzparaciﬁncuandoloaannmlesmtmtam

incor.porarse. pmsmtazmmuﬁeepwstaagmasiwmteelmﬂoqm J.os-",

‘--6 9y17.

rcdeaba, seobservaronmnblozesysigmsmm'eadaangiutiaadiferm'_.
cia del gnpo experm\ental, quienes durante el perf.cxb posaneatESico o
: mat:ramn sigms de ancltaciﬁn o agresividad, a excepcidn de 1os casoa, o

mmmmmml-mmmmjowamm—"”
l."teelperiodot:anaoperauoriommdosloscasos,amepwelsya. Asi~-
_Vndamsepzodujomitacidmahi:ﬁmibn L : : .
R mrantelaanestempennaneciemnprwwesloareﬂejosdculopal
"",pehralypodalmanbosgrupoayseobaervﬁhimn. A .
e Semnitozearm3pennsdelgnlpoa:perjnmtalpuava1arar1af:e—_""

"V:cuencia Y mplit\ﬂ z’espitatm:ia obteniérﬂose loa sioui.entes resultados :

. mfmmmemmmmﬂﬂm?,f‘f"

7"749y10. mlnsqmsemni!eshﬁligeraw&‘ : 7
;Lafmcuenciacaruiacasemtrﬁaltemdapqueemtodulosca—--

'msemta;uicardineneptoenelcms sxrelbarp,losansu-;g_,"

en ningmo de las varinbles esttﬂiadaa. (P 0.05).

A msdamdemmmm«u, cieg)s, oimhperﬂimtaaeze- :
gsumsaelcmd:olycmdxoz ! o :
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S Reflejos Analgesia “Tierpo de ‘
Perro’ . Oculovslpebral ‘Podal Subjetiva Recuperacisn
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Cuadro 1.- !esultad::s ‘de la NLA oon f-a (Grupo A) y t‘—f (Gmpo B) oon 30
gastrotomfas los datos rq:xesentan obse:vaciones ciegas e in:kpendien-f :

-'tes. ‘
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1v nxscuszm

melgnpoexpemmtal,enloscasoss7917y18seobt:uvoun-_f.’

t:.errpo nenor a 45 mi.nutos de anesi:esia, 1o que se at.rﬂmye a quz los am—
o 'males presentaxon una situacidn ds tension’ das@ antes de la aphcacidn '

‘:de los famacos, en 1a induceibn y la zecuperaciﬁn anestésica, mismo que '
_ fté nﬁs evidente en loaaasos 6, 9 y 17, este pmblema tenswnal provoca .
' -;u'na dmninucidn del efecto e ambos. f&nnaws (e) .
o En la mcla Flmitrazq:m—mbazulo se opts por aplicar un fé.:maco
: seguida del otro: ya que ambos: t.xenen una r&p:.da zedistribucidn Yy metabo—
lism, (8. 19) por 10 tanto, si se alazga el pexfodo de aplicaci&n entre

e 'Vuno ¥ otro fiimaco su efecto se ve disnmm!do. Asimisrm, debich al fen—

' v'f.tanilo que’es wn madicamnto npcfilo capaz de atravesar la’ barx:era he—
",natoemefanca ¥ feil de redistribuirse fuexa ael cexebm (38) . Forlo

ql:e el pac:[ente x:egxesa en poco ttarpo a 1a conclencxa Esto ‘fulk mis -

"‘-"‘.evidem:eenlosaaaoleyUcbxﬂeadstiﬁmlapsodelSminuwsde-f

e difeze;cia entre. 1a aplicac;én ae arbos fa.nnacos.
1a :ﬂpida zedistribucidndelos f!nnaeos taﬂ:iénseobsexvaen los

':.‘_maosdslsyzomamdeal alargarseelperio&)depmparaciﬁndel_

' paciente fus necesario xedosificar con una cuarta paxte de la dos:.s :.m‘.—
"v":"‘c;nldefmtanﬂo. ' RPN Do

. 1a frecuencia :espi.raeoria dianinuyo en loa casos a, 9 ¥ 1o debJ.do -—A_ g
Vaque ladﬁsis eohaldemmu-azepanseadninistzﬂdemra rapida 3~

24) . Asind.sno, es inporbante xeco:xlar que el Emtan.ilo pmduce ‘@epresién S

.xespirc\boria severa dependia\cb de la valocidad ‘de aplicacidn ch este, la
--d:)sis del nedicanmto y estado de ooncz’.enc:.a del paciente (21 22,31). :




En el VPO, testigo (A). no se obtuw una ar.‘ecuada relajaciﬁn mascu. -
~la.r ehipu'asis, &hbido a que nInmmo de los 2 f&rnaeos poseen dicha ca -
: racteristica (8 13 . . .

S En. el qrupo experinental la relajacjbn rruacular e hignﬁsis estuvo -
}pmaentueentodos 108 casosgraciasaqueell-‘lmxtmzepanacbﬁaanivel
_de la ms"brana pne-smﬁptica liberando acetilnolina y se ha ca-pxobado

o v’que patencj.aliza el bloquao mummscunar obtaxido caracter!stias des<

}u'polarizantes ¥ di.stri.buye a los no polarizantes 2,9 32) , deprire l.a cor~

S ’teza ce.rebral e 1nhibe 1a sustamia reticular msexwefﬁlica 8).

Iazecuperaciﬁnenelgr\potesugofuédeZaz 30horasatribu- :
: _y:mbs‘- al Dmpericol que sus efectos llegan a durar de .3 a 4 horas (7 29) ‘
. por su. efecuo bloqueador que a.ctﬁa sobre la cimllacién periferica (8) .o
onel grupo emerixmtal durante el oeriodo posanestésioo los pa -
ciextes pxesentamn tran;uilidad por aedén del Flmxitrazq:mv\ que posee
-la prop:.edad de no deprimir la corteza cerebral. es buen inhibidor 6e -

la’ sustancia zet.icular encef&lica V'R deptime el 31stena ]Inbifn 8).. m

el grupo testigo cmrante el periodo posanest:ésico los pacient:es pmsen— Lt
jtamn agreaividan e ixquiettxl

: Ehlosusosl 256 7 8,9,y 10 delarezclaaxestésicadem:cperi—_
. .cbl-mtanilo se pzodujo em:itaciﬁn a la ind\xxiﬁn e hipoheurd.a dur:am;e ’
_Fel periodo debicb a su efecto bloqueacbr qw actﬁa sobre la cin:ulmi&x
f}pexiféxica (8). ' : . o
) Iahipemwiaestuvopresenteenmmsgmpoeyaq\ael ﬁaxtanﬂo :

'pmduce mspuesta de los :Lmlividms ante los ruic‘.ba de]. medio arbiente
(B, 1oy u). o

En el grugo testigo se p:esa\t:a una ligera &presiﬁn xespiratoria e
debicb al’ efecto del fenhanﬂo (37) -




En el gnxpotestiqo (A) no seobtuvo una adecl.adatelajaciﬁnn:lscu
‘lar ehiprﬁsis, deba.c\o a que nInmmo Ge los 2 féxmacos poseen dicha ca -
ractertstica (8,13,37). ‘ o
s m el grupo et:ner:mental 1la xelajac:iﬁn m:scular e hipnﬁsia estuvo
p:esente en todos los casos gracias a que el Flumtramn act@a a nivel -
. de la ma'brana pre—s:.néptica 1iberando acetiloolina y se ha ca:pmbam
Cque’ potencializa el bloqueo neu:amscular ohtaudo caracterIstioas &s-
"polarizantes y aist:ribq'e a los no pola.rizantes (2 9, 32), depme la cor—
| teza cerebral e inhibe la sustancia reticular mesencefilica (8).
S Iarecuperaciﬁnenelmmotcatlgo fuEGe 2 a 2: 30rorasatribu-:'
"'yencbse al Droperiéol que sus efectos llegan a durar de 3 a 4 horas (7,29)
por su efecto bloqteador que actﬁa scbre la circulacién periferica 8). .
i melgmpoemermtalduranteelneciodoposanestésicolospa-
i} ‘cimtes presentaron tran;u:.hdad por accién del Flmitrazepam que posee
_7‘;1apropiedaddenodepnmirlaoort&a cerebral, osbminlﬁ.bi.dorcb-’ .
Cia sust'ancia. xveticular encefauca ¥ deprime el sistema linbico (8).. m'
X el g:upo test:i.go cnnam:e el periodo posanestésiw los pac:imtes pxesen-» -
, ~ta.1:on agresividau e u‘qmetud. : S
' , mlosasoslzs,6789;y10 delamclaanestéai@demvoperi
c'b -Emfanilo se pmdujo e:ccit-acidn a la :l:ﬂx:cién e hipotamd.a durante
}el periodo debid) asu efecto bloq\aad:r ql.z actta sobze l.a cimulacidn

]per:.ferm.s ®. R :
o Iatuperacmiaestuvopx:esmteenanhosgn:posyaqueel fentanilo
: pméuoe zespueata ae los mnviduos ante 1os ruidos del’ madm arbiente
8, 10 y 11). : . . :
‘En el grupo testigo se pzesenta wa ligeta dq:residn respiratoria -

‘debido al efecto del fentanilo (37)
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